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Ⅰ．はじめに
災害発生時は避難所生活や物資確保のために集団行
動が必要になることが多く，発達障害児と家族は地域住
民との関係の中で「周囲から注意され，親は子どもの行
動をやめさせようとし，子どもはさらにパニックを起こ
す」，「並んで待つことができず，物資の調達ができない」
といった困難な状況にあったことが確認された１）。発達
障害児と家族の災害への備えとして，地域との繋がりが
必要であることは「自閉症の人たちのための防災・支援
ハンドブック」２）をはじめ複数の文献３），４）で述べられて
いる。発達障害児と家族の災害への備えの中で物的備え
であるコミュニケーショングッズの開発や紹介５），６）は
なされているが，「地域との繋がり」についてどのよう
に構築したらよいかその方法を明らかにした研究は見当
たらない。
発達障害は，障害の特性７）から他者との繋がりを築
くことや社会的な活動に困難を生じやすい。さらに，
鳥居８）は，「発達障害は，『見えにくい障害』といわれ
ており，一見何の障害ももっていないように見えるた
めに，支援よりも批判や攻撃を受けることの方が多く
なってしまい，周囲から障害が理解されないことが最
大の問題である」と述べている。従って，発達障害児
と家族は，障害特性と周囲の人々の障害に対する無理
解によって，地域社会において災害時だけではなく日
頃から様々な困難やストレスに直面していると考えら
れる。そのため，日頃から地域との繋がりを築くため
には，困難やストレスフルな状況に直面した際に，困
難から立ち直っていける力，すなわち「レジリエンス」
を高めることが一つの方法として有効ではないかと考
えた。
発達障害児の親のレジリエンスに関する研究は，鈴木
ら９）による養育レジリエンス要素質問票やSantosoら10）
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災害時に支えとなり得る地域との繋がりを築いていくための
支援の検討（第２報）
―発達障害児の親の地域社会生活におけるレジリエンス―
細　谷　紀　子（千葉県立保健医療大学健康科学部看護学科）
石　丸　美　奈（千葉大学大学院看護学研究科）
宮　﨑　美砂子（千葉大学大学院看護学研究科）
目的：発達障害児の親の地域社会生活における困難な体験に対するレジリエンスを明らかにし，災害時に支えとなり得る地
域との繋がり構築に向けた支援を検討した。レジリエンスは，地域社会の中で発達障害の無理解による非難など困難に直面
した時，対処し，立ち直り，成長するプロセス・能力・結果であり，誰もが持ち高めることができるものとする。
方法：研究デザインは記述的質的研究である。自閉症スペクトラム障害または注意欠如・多動性障害がある（併存含む），
中等度以上の知的障害のない３～12歳の子を育てる親10名を対象に，地域社会生活において困難を感じた場面について半構
成的面接調査を行った。
結果：研究参加者は全員母親であった。困難な体験は，身近な人に説明しても理解が得られず深く傷つく，周りの親から距
離を置かれていると感じ自分の壁を壊せない等12カテゴリがあった。レジリエンスは16カテゴリであり，時間の経過に沿って，
相手方に対応を求める，頑張る，障害や親役割の認識の変化，子どもの理解の深まり，無理をさせない，相手に説明する，無
理解者を認容し積極的に離れる，新たな理解者を得る，子育てで大事なことの確信，他への助力の意思などがみられた。
考察：発達障害児の親の地域社会生活におけるレジリエンスは「子どもの理解と親自身の認識変化の方向」と「他者理解の
方向」に高まる様相があり，深く傷つく体験には仲間や専門家の支えを得ながら，無理解者からは積極的に離れる対処を用
いて，２つの方向ともに高めることが地域との繋がり構築に向け重要と考えた。
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によるResilience in Daily Activities Scaleの開発，Bayat11）
や飯田ら12）によるファミリーレジリエンスの研究がな
されている。レジリエンス向上に関連する研究は，山
下13），西嶋ら14）によるPositive Parenting Program（トリ
プルP）による介入の報告がみられている。これらはい
ずれも発達障害をもつ子の‘子育て’そのものに焦点
が当てられており，子育ての中での‘地域の人々との
関わりの中で生じる困難への対応’，すなわち地域社会
生活におけるレジリエンスを追求した研究はなされて
おらず，発達障害児をもつ親の地域社会生活における
レジリエンスは十分に明らかにされていない。Bayat15）
が明らかにした自閉症の子をもつ家族のレジリエンス
のプロセスの中に「資源の導入」がある。また，入江
ら16）による知的発達障害児を抱える家族のファミリー
レジリエンスを育成するための家族介入モデルでは，
「地域と家族をつなぐ」介入の重要性が述べられている。
ここでの「地域と家族をつなぐ」介入とは，家族が地
域の資源や同じ障害児を抱える家族と繋がることを指
している。「自閉症の人たちのための防災・支援ハンド
ブック」17）には，災害時において「支援者側の強固と思
われたネットワークは一部が欠けると麻痺する」と書
かれている。サービス資源や障害のある児の親同士の
範囲を超えて，障害の理解が前提にはない隣近所や同
じ地域に住む人々との繋がりを築いていく上で，発達
障害児の親がレジリエンスを高めていくことがその一
助になると考え，そのためには発達障害児の親の地域
社会生活におけるレジリエンスを明らかにする必要が
あると考えた。
Ⅱ．研究目的
本研究は，発達障害児の親の，日頃の地域社会生活の
中で生じる困難な体験に対するレジリエンスを明らかに
することにより，発達障害児の親が災害時に支えとなり
得る地域との繋がりを築いていくための支援を検討する
ことを目的とする。
なお，本研究は，発達障害児の親が災害時に支えとな
り得る地域との繋がりを築いていくための支援を導き出
すための研究の一部であり，発達障害児の親の災害への
備えの実情について，地域との繋がりに着目して明らか
にする研究を同時にすすめた。
Ⅲ．用語の定義
レジリエンス：レジリエンスの定義は様々なされてい
るが，Grotberg18）は，「レジリエンスとは生きている中
で避けることのできない逆境（Adversity）に対処した
り，克服したり，逆境から学んだり，あるいは変わり
さえする，人間のもつ能力」と，また，Mastenら19）は
「困難で脅威的な状況にもかかわらず，うまく適応する
過程・能力・結果」と定義している。これらを参考と
し，本研究では，「発達障害児の親が，隣近所や保育
所・幼稚園・学校などの集団生活の場を含む地域社会
の中で人と関わり合いながら子育てをしている過程に
おいて，『発達障害の無理解や偏見などによる非難や攻
撃，差別的な対応や排除などに遭遇し，苦しみや悩み，
ショックを伴うような困難』すなわち，逆境に直面し
た時，対処したり，立ち直ったり，成長したりするプ
ロセス，能力および結果」と定義する。そして，レジ
リエンスは「誰もが持ち，高めることが可能なもの」
とする。
地域との繋がり：「地域」とは，発達障害児および家族
が暮らす家を中心とした小中学校区程度の生活エリア
を範囲とし，「地域との繋がり」とは，地域で生活して
いる人と人が互いを知っていて，何らかの直接的な関
わりを持っている状態を示す。近所，学校・幼稚園・
保育所，地域の組織（町内会，子ども会），習い事など
を通した付き合いが含まれる。繋がりの内容や深さは，
お互いに顔はわかるが名前は知らないという程度から
深い付き合いまで様々なものを含む。繋がりは，人と
人との支え合いを生む基盤と位置付ける。
発達障害および発達障害児：本研究における発達障害
とは，障害特性から集団生活での困難をきたしやすい，
自閉症スペクトラム障害（以下ASDと示す）または注
意欠如・多動性障害（以下ADHDと示す）とし，発達
障害児とは，ASDまたはADHDのある（併存を含む），
概ね３歳から12歳（幼児期から学童期）の児とする。
Ⅳ．理論的枠組み
レジリエンスについて，Grotberg20）による，「I HAVE
（External Supports）」，「I AM（Inner Strengths）」，「I 
CAN（Interpersonal and Problem-Solving Skills ）」を理論
的枠組みとした。その理由は２点あり，１つは発達障害
児の親の地域社会生活の中で生じる困難な体験は，対人
関係上の問題が中心をなすと考え，その問題への対応に
関する要素が Interpersonal and Problem-Solving Skills，す
なわち「I CAN」として明示されているからである。も
う１つは，本研究で着目している「地域との繋がり」に
関する要素がExternal Supports，すなわち「I HAVE」と
して明示されているからである。
加えて，レジリエンスを捉える視点として以下の２つ
の枠組みを補足として用いた。１つ目は，発達障害児の
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親のレジリエンスを捉える視点として，鈴木ら21）によ
る養育レジリエンス要素質問票（PREQ）の質問項目で
ある。「A．子どもの特徴に関する知識（６項目）」は養
育技術の基盤をなすと考え「I CAN」に，「B．社会的
支援（６項目）」は「I HAVE」に，「C．肯定的な捉え
方（４項目）」は「I AM」位置づく要素とした。２つ
目として，本研究はレジリエンスを高めることで地域と
の繋がりを築いていくための支援に結びつけることを
めざしており，「獲得的レジリエンス要因」を明示して
いる平野22）の「二次元レジリエンス要因尺度（BRS）」
を用いる。「資質的レジリエンス要因（12項目）」は「I 
AM」に，「獲得的レジリエンス要因（９項目）」は「I 
CAN」に位置づく要素とした。
Ⅴ．研究方法
１．研究デザイン
本研究は，できごとや現象をありのままに記述し，包
括的な理解を目指そうとするため，記述的質的研究23）
を用いる。
２．研究フィールド
研究フィールドは，過去30年程度，大規模自然災害が
発生していない地域であり，地域特性によって災害の影
響や人の繋がり方に違いがあると考え，都市部や沿岸部
を含む地方の地域等を含めた。
３．研究参加者と選定方法
本研究で定義する発達障害児であり中等度以上の知的
障害を伴わない児の親を研究参加者とした。中等度以上
の知的障害を伴う児の親を除外した理由は，本研究は児
の発達障害の特性に起因する課題に焦点をあてているた
めである。基準に該当しインタビュー可能な健康状態で
あり，日本語でのコミュニケーションが可能で研究参加
に同意が得られた人を研究参加者とした。
研究参加者の選定は機縁法を用い，研究者が教育研究
活動を通して知り得ている「発達障害児への支援の実践
家」３名に研究参加候補者の選定・紹介の協力を依頼
し，２名（行政機関所属保健師，医療機関所属言語聴覚
士）から協力を得た。さらに，スノーボールサンプリン
グにより研究参加者の協力を得て条件に該当する人の紹
介を得た。
４．データ収集方法
データ収集方法は半構成的面接調査（個人面接）であ
り，研究参加者の許可を得て面接内容を録音し逐語録を
作成した。調査期間は2017年10月～12月であった。面接
回数は１回，面接時間は47分～98分，平均64.7分だった。
なお，面接時間には災害への備えの実情を明らかにする
ための調査時間を含んでいる。
基本情報として，児の性・年齢，学校等の所属・学
年，診断名・診断時期，受療・サービス利用状況，親の
会や地域の活動等への参加状況，親の性・年代，職業，
体調，家族構成を面接冒頭で聴取した。
地域社会生活におけるレジリエンスについては，困難
やストレスを感じた場面を１～２つ程度想起してもら
い，場面の状況（誰といつ，どのような状況），どのよ
うな困難やストレスが生じたか，困難やストレスについ
てどのように考え，軽減や解決に向けてどうしたか，活
用した資源や人，その後の自身の考え方・感じ方や行動
および子どもや地域住民の変化があればその内容を聴取
した。
５．分析方法
基本情報は単純集計を行った。
地域社会生活におけるレジリエンスの分析は，発達障
害児の親がレジリエンスを高めていくための支援の検討
に向け，レジリエンスの高まりの様相，すなわちレジリ
エンスの構成要素と変化のプロセスを明らかにするため
以下のように行った。
まず，事例ごとに，逐語録を精読し，地域社会で生
活している中で生じた困難やストレスについて語られ
ている部分とその困難やストレスに対する考えやとっ
た行動，活用した資源，その後の変化が語られている
部分を文脈のまとまりで取り出しデータとした。「困
難な体験」についてはデータの内容を端的に表現し
コードを作成した。「レジリエンス」については，「I 
HAVE」，「I AM」，「I CAN」の枠組みを参考にデータ
の意味を考えながら内容を端的に表現しコードを作成
した。それらコードは，場面内および場面間の時間的
経過の流れにそってプロセスが見えるように並べて配
置した。
次に，「困難な体験」について，全事例のコードを集
め，意味の類似性により分類整理しカテゴリを生成し
た。「レジリエンス」のコードは，全事例のコードを集
め，プロセスを軸にして変化や結果を視点に持ちながら
意味の類似性により分類整理しカテゴリを生成した。
なお，分析内容の妥当性確保のために，共同研究者間
でデータの分析プロセスを確認した。
Ⅵ．倫理的配慮
研究参加の任意性の保障として，特に，発達障害児の
支援の実践家に研究参加候補者の紹介を得る際には，協
力を断っても一切の不利益がないことを候補者に確実に
説明するよう依頼した。また，困難やストレス場面を想起
千葉看会誌　VOL.24 No.２ 2019.２46
する内容を尋ねる際には，可能な範囲の回答でよく，答え
にくい・答えたくない場合は答えなくてよいことを説明し
ながらすすめた。なお，千葉大学大学院看護学研究科倫
理審査委員会の承認を得て実施した（承認番号29－46）。
Ⅶ．結　果
１．研究参加者の概要
研究参加者は10名で全員母親であった（表１）。研究
参加者の子のうち，きょうだい全員またはきょうだいの
うち複数人が発達障害である事例が４名であり，発達
障害児は合計15名だった。児の障害は，ADHDのみ８
名，ASDとADHDの併存（他の障害の併存含む）５名，
ASDと他の障害（学習障害，軽度知的障害）の併存２
名であった。発達障害児の親同士の繋がりは，親の会へ
の所属有が５名（そのうち会を立ち上げた人２名），相
談できる友達や仲間がいる人が４名であった。学校で会
えば少し会話をする程度が１名であった。
２．地域社会生活における困難な体験とレジリエンスの
内容
分析結果を以下に示す。なお，（アルファベット）は
表の事例に対応し，困難な体験のカテゴリは【数字】，
サブカテゴリは〈　〉，レジリエンスのカテゴリは【丸
数字】，サブカテゴリは《　》により示す。
１）地域社会生活における困難な体験
地域社会生活における困難な体験は104コード，29サ
ブカテゴリ，12のカテゴリとなった（表２）。
【１．学校・幼稚園等の教員や保育士の障害の理解の
なさと不適切な子どもへの対応に不信・不満を感じる】
と【２．教員の影響により同級生や親から‘悪い子’
‘モンスターペアレント’扱いされる】は合わせて７名
から得た。これらは，学校等の集団生活における教員等
の対応による困難であり，中には深刻なハラスメントに
値するものもあった。加えて，教員の影響を大きく受け
てクラスメートとその親が‘悪い子’という認識をも
ち，生活の中心を占める学校や幼稚園等で子どもが厳し
い状況に置かれ，親にも多大な困難やストレスが生じて
いた。
【３．身近な人に説明しても理解が得られず深く傷つ
く】と【４．周りの親から育て方が悪いと言われたり，
差別的に見られて傷つく】はカテゴリ【１】，【２】に連
動するものが含まれ，教員や友人，周囲の親の無理解や
誤解，偏見による困難であり，事例Ｃ，Ｄ，Ｇ，Ｈから
得た。特に身近な友人や先生に説明しても理解が得られ
ないという体験は〈（略）孤立無援状態に陥る気がする〉
というように深く傷つく体験になっていた。
【５．周りの目が気になり，学校のルールに合わせよ
うと子どもに無理をさせ親子共に大きなストレスに陥る】
表１　研究参加者の属性
研究参加者（親）　ｎ＝10 （人） 発達障害児　ｎ＝15 （人）
続柄 母親 10 性別 男児 10
女児 ５
年代 40代 10
学年 小学校低学年 ７
職業 有 ５ 小学校高学年 ７
無 ５ 大学生（小学生のきょうだい） １
発達障害のある
子どもの数
１人 ６ 所属級 通常学級 10
２人 ３ 特別支援学級 ５
３人 １
診断名 ADHD ８
発達障害児の
親同士の繋がり
親の会への所属有 ５ ASD ２
（うち，会を立ち上げた人） （２） ASDとADHD併存 ５
相談できる友達や仲間がいる ４ （軽度知的障害併存） （３）
学校で会えば少し会話する程度 １ （LD併存） （２）
（発達性強調運動障害併存） （１）
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と【６．周りの親から距離を置かれていると感じ自分の
壁を壊せない】はカテゴリ【１】～【４】に連動するも
のが含まれ，「周りの目が気になる」「自分の壁を壊せな
い」といった親自身の中から生じている困難やストレス
であった。【５】は事例Ａ，Ｃ，Ｇから，【６】は事例
Ａ，Ｊから得た。
【７．子ども同士トラブルになりやすく相手の親の対
応に傷つき嫌な思いをする】は事例Ａ，Ｆ，Ｇ，Ｈ，Ｉ
表２　地域社会生活における困難な体験
カテゴリ サブカテゴリ 事例
１ ．学校・幼稚園等の教員や保育士の
障害の理解のなさと不適切な子どもへ
の対応に不信・不満を感じる
学校や園の教員から障害の理解が得られない・教員への不信不満・教員に
よる子どもへの不適切な対応・ハラスメント
A，C，D，
F，G，I
学童保育への不信感・不満 A，I
支援級の評判・対応の悪さによる学校選択での悩み A，H
２ ．教員の影響により同級生や親から
‘悪い子’‘モンスター ペアレント’
扱いされる
担任の子どもへの対応に影響を受けて，同級生が子どもを悪い子と思う・
注意する
D，G，H
周りの親が自分の子が悪いという誤解をしたり，噂や苦情を言う D，I
教員からモンスターペアレントだと思われる F，G
３ ．身近な人に説明しても理解が得られ
ず深く傷つく
身近な友人・先生に説明しても理解されず，自分のせいと言われすごく
ショックを受ける・孤立無援状態に陥る気がする
D，G
４ ．周りの親から育て方が悪いと言われ
たり，差別的に見られて傷つく
周りの親から自分の育て方が悪いと言われたり，そういう目で見られる C，D，G
差別的な目で見られたり心配して声をかける人がいて，いろいろと傷つく D，H
5 ．周りの目が気になり，学校のルール
に合わせようと子どもに無理をさせ
親子共に大きなストレスに陥る
学校に遅刻せず，自分がだらしない親と思われないように，一生懸命にな
り親子関係が崩れる
G
普通級でなるべく皆と同じに頑張らせたいと思うことやついていけないこ
とがものすごいストレス
C
周りの子の反応がすごく気になる A
６ ．周りの親から距離を置かれていると
感じ自分の壁を壊せない
偏見の目で見られている・距離を置かれていると感じてしまう A，J
自分の中で線を引いてしまい障害のことを伝えた後の反応が怖くて言えな
い・自分の壁を越えられない
A，J
同じ保育園から小学校に行く人が誰もおらず不安と派閥的な苦痛があり，
障害の話ができる関係がない
A
７ ．子ども同士トラブルになりやすく
相手の親の対応に傷つき嫌な思いをする
子ども同士の友達ができない F
子ども同士が一緒にいるとすぐにトラブルになりすごく怖い・疲れる F，G
友達からの被害にあった時の加害者の親の対応がすごく嫌・苦痛だった A，G，I
子と親に謝っても無視されてその場から立ち去られ一番傷ついた H
８ ．普段子どものことを周りの親と話し
たり子どもを預けることが難しい
辛くて誰かと話したいが，普段の周りの人とは話しにくい C
子どもを人に預けることが難しい H
９ ．支援級の区別された制度や入園の
断わりという扱いに苦痛を感じる
通常級との区別に打ちのめされる A
入園を断られる E
10 ．近所の人からうるさいと怒られたこ
とがある
きっちりした人にあたったらアウト B
近所の人からうるさいと怒られる B，C
11 ．子どもがいやがらせを受けたことを
知り悲しみを感じる
子どもがいやがらせを受けたことを知り，ショック・悲しみを感じる A，E，I
12 ．教員の不適切な対応や苦情対策によ
り子どもに二次的影響がでる・自分が
体調不良となる
教員の不適切な対応で子どもに不適応行動や二次障害が出る D，G，F
近所からの苦情への対応で子どもが抑圧される C
近所からの苦情・担任の対応によるストレスにより自分が体調不良となる C，I
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から，【８．普段子どものことを周りの親と話したり子
どもを預けることが難しい】は事例Ｃ，Ｈから得た。子
どもが友達と遊んだり親がおしゃべりをしたりといった
日常生活の営みのしにくさを示すものであった。
【９．支援級の区別された制度や入園の断わりという
扱いに苦痛を感じる】は事例Ａ，Ｅから，【10．近所の
人からうるさいと怒られたことがある】は事例Ｂ，Ｃか
ら得た。制度といった社会環境や地域環境によって生じ
た体験であった。
【11．子どもがいやがらせを受けたことを知り悲しみ
を感じる】と【12．教員の不適切な対応や苦情対策によ
り子どもに二次的影響や障害がでる・自分が体調不良と
なる】は合わせて７名から得た。カテゴリ【10】までに
示したような困難により子どもや親自身に心身の影響が
生じていた。
２）地域社会生活におけるレジリエンスの内容
地域社会生活における困難な体験に対して，203コー
ド，48サブカテゴリ，16カテゴリのレジリエンスがみら
れ，プロセスを軸にした分析の結果，困難への直面を起
点とした時間経過の「始めの頃からみられたレジリエン
ス」，「途中からみられたレジリエンス」，困難からの立
ち直りや成長に至る時期である「終わりの頃にみられた
レジリエンス」に分けられた（表３）。
（１） 始めの頃からみられたレジリエンス
【①状況把握のための行動を起こし相手方や専門家に
対応や支援を求める】は事例 J以外の９名から，【②仲
間や家族に相談し精神的支えを得る】は７名から得ら
れ，【①】と【②】を合わせると全員から得た。《いっ
ぱい泣く》など【③自分の感情を処理する】は事例Ｂ，
Ｄ，Ｈから，【④無理をして頑張ってみる】は事例Ｃ，
Ｄ，Ｈから得た。《子どもと一緒に対応を考える》など
【⑤子どもに向き合い一緒に戦う】は事例Ｄ，Ｇ，Ｆか
ら，【⑥子どもの行動の意味がわかっている】は事例Ｂ，
Ｃ，Ｄ，Ｉから得た。【①】や【②】は，困難への対処
の結果，信頼できる専門家やわかってくれる仲間ができ
た後にみられたものが含まれているが，カテゴリ【①】
～【⑥】は相対的にプロセスの始めの頃からみられたレ
ジリエンスであった。
（２）途中からみられたレジリエンス
【⑦子どもの特性や障害に対する認識・親の役割の考
え方が変わる】は事例C，G，E，Iから，【⑧子どもに
合わせて対応を変え無理をさせないようにする】は事
例A，C，D，Gから，【⑨相手の感情や親の責任を考え
相手に謝る】は事例B，C，D，Gから得た。事例Cは，
【①】の学校生活でのトラブルで母が学校に通い詰めて
いる中，こどもの生命にかかわるような出来事が生じた
際の教員の一言で【⑦】の「皆と同じようにやらせよう
としても無理だと思った時に吹っ切れた」と語り，【⑧】
の「（学校に）行かないのなら行かなくてもいいと子ど
もに言えるようになった」と語っていた。事例Ｇは，学
校生活で困難を極め，【①】の《医療機関や専門家の相
談・支援を受ける》中，スクールカウンセラーからの言
葉で，【⑦】の「娘がやらないと自分がだらしない親だ
と思われるからやらなくてはと思っていたが『謝るの
も親の仕事』と言われ，そう思えばいいのね」と語り，
【⑨】の「発達障害の子どもを育てている以上，かつ自
分が見ていなかった以上，相手に少しでも傷があれば本
当に心をこめてまずは謝る」と語っていた。【⑩子ども
のことを周りの人に説明する】は事例Ｃ，Ｄ，Ｈに見ら
れた。事例Hは，集団生活開始間もなく子ども同士の
トラブルがあった際の困難な体験〈子と親に謝っても
無視されてその場から立ち去られ一番傷ついた〉から，
【⑩】の「自分が子どものことを隠していたからいけな
いと思い，それからはどんどん話さないといけないと
思った」と語っていた。また，【⑪相手の考えや行動の
理由がわかる・理解が得られなくても仕方ないと思える
ようになる】と【⑫理解が得られない人からは積極的に
離れる】はそれぞれ６名から得た。事例Ｄは【②】の友
達に相談した際の〈身近な人に説明しても理解が得られ
ず深く傷つく〉という体験やその後様々なプロセスも経
て，【⑪】の《言ってもわかってはもらえない・理解し
てもらえなくても仕方がないと思う》と語り，【⑫】の
《付き合う相手を選んで分ける》ようにしていた。以上
の【⑦】～【⑫】は，相対的にプロセスの途中からみられ
たレジリエンスであった。
（３）終わりの頃にみられたレジリエンス
最後に，カテゴリ【⑬】から【⑯】は，困難からの立
ち直りや成長に至る時期にみられたものであり，レジリ
エンスの中の「結果」に位置付く内容と捉えた。【⑬理
解が得られない人が多い中，わかってくれて見守り支え
てくれる人ができ救いとなる】は事例Ｃ，Ｄ，Ｈ，Ｉか
ら得た。【⑭子育てで大事なこと（学校や地域との良い
関係の中で育てる・子どもの話をよく聞き信じる・気軽
に相談する）の確信と力の獲得】は，事例Ｃ，Ｅ，Ｇ，
Ｉから得た。【⑮学校・園や親自身の対応が変わり，周
りの子どもの接し方も変わり，子どもの困難が解決す
る・親も立ち直る】は６名から，【⑯自信や余裕ができ
楽になる・他の親子の役に立ちたいと思う】は事例Ａ，
Ｃ，Ｇ，Ｉから得た。
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表３　地域社会生活におけるレジリエンスの内容
カテゴリ サブカテゴリ（事例）
????????????????
① 状況把握のための行動
を起こし相手方や専門
家に対応や支援を求め
る
学校・園などに対応を求める（A，D，F，G，H，I）
医療機関や専門家の相談・支援を受ける（A，D，E，F，G，I）
関係者に状況を伝えておく・先生に対応をお願いしておく（B，D，E，G，I）
困難が生じているその場に行ってみる（A，C，E，F）
先生や他の子に状況を聞く・そのために関係づくりをしておく（D，I）
社会的に発言する（I）
② 仲間や家族に相談し精
神的支えを得る
仲間や家族，友人に話を聞いてもらう（A，D，G，H，I）
愚痴話や相談ができる仲間との繋がりがある（C，G，J）
③ 自分の感情を処理する いっぱい泣く（D，H）
怒りの気持ちを相手には向けない（B）
④ 無理をして頑張ってみ
る
周りに合わせて頑張り子どもに無理をさせる（C，D，H）
苦情を言う人に挨拶を続けてみる（C）
⑤ 子どもに向き合い一緒
に戦う
子どもと一緒に対応を考える（D，G）
子どもを肯定し続ける（D）
社会で生きていくためにルールに合わせるよう信念を持ってしつける（F）
⑥ 子どもの行動の意味が
わかっている　
子どもが攻撃的になったりパニックを起こす理由がわかっている（B，C，D，I）
??????????????
⑦ 子どもの特性や障害に
対する認識・親の役割
の考え方が変わる
子どもの特性が理解できすっきりして吹っ切れる（C）
発達障害であるかないかはさほど重要ではない・仕方ないという思いになる（G，I）
謝るのが親の仕事という新たな考え方を知る（G）
親が子ども同士の関係にまだ関わってもよいのだと思う（E）
⑧ 子どもに合わせて対応
を変え無理をさせない
ようにする
子どもに合わせて対応を決める・変える（A，G）
子どもに合わせて無理をさせないようにする（C，D）
⑨ 相手の感情や親の責任
を考え相手に謝る
親の責任を考え相手に謝る（B，G）
相手の怒りや無理解は仕方ないと思い謝る（C，D）
⑩ 子どものことを周りの
人に説明する
説明することが必要と考え，子どものことを積極的に周りの人に伝える（C，D，H）
子どもの苦手なことと頑張っていることありのままを周りの母に伝えられるようになる（C）
⑪ 相手の考えや行動の理
由がわかる・理解が得
られなくても仕方ない
と思えるようになる
言ってもわかってはもらえない・理解してもらえなくても仕方がないと思う（C，D，H）
相手が嫌だと思う気持ちや相手の状況を推察する（C，G，I）
話し合いやその場に行くことで誤解の理由や問題の原因が分かる（E，G）
⑫ 理解が得られない人か
らは積極的に離れる
苦情を言う人やトラブルになった人から積極的に離れる（A，B，C，H，I）
付き合う相手を選んで分ける（D，H）
苦情について気にしないように開き直る（C）
????????????????
⑬ 理解が得られない人が
多い中，わかってくれ
て見守り支えてくれる
人ができ救いとなる
子どものことや親の気持ちをわかってくれて気軽に話せる人・見守ってくれる人ができた（C，D，H）
分かってもらえない人が多いが，わかってくれる人がいる（D，H）
障害や疾病を打ち明けてくる人・相談してくる人が現れる（C，I）
助けを差し伸べてくれる周りの母，肯定してくれる専門家，許容範囲の広い高齢世代との繋がり（D）
⑭ 子育てで大事なこと
（学校や地域との良い
関係の中で育てる・子
どもの話をよく聞き信
じる・気軽に相談す
る）の確信と力の獲得
地元の地域や学校と理解し合える関係を作り，その中で子どもが育っていくことが大事と思う（E，I）
子どもの話をよく聞き，子どもを信じて応援することが大事であり親の役割と確信する（G，I）
子どもについて情報収集や気軽に相談する力がついた（C）
⑮ 学校・園や親自身の対
応が変わり，周りの子
どもの接し方も変わり，
子どもの困難が解決す
る・自分も立ち直る
学校・園の対応や改善により子どもの困難が解決する・親への誤解が解ける（D，G，F，I）
自分の考えや関わり方を変えると子どもの状態が好転する・周りの子どもの接し方が変わる（G，E）
子どもの立ち直り・成長により自分も立ち直る・安心する（D，H）
先生が変るとクラスの子ども達の考えも変わる（G）
専門的な支援で子どもが回復する（F）
⑯ 自信や余裕ができ楽に
なる・他の親子の役に
立ちたいと思う
自分の経験を他者に役立てたいと思う・アドバイスや声かけを行う（A，C，G，I）
困難への対応の経験から自信や余裕がもて楽になった（C，G）
自身の経験と照らし合わせて他の親子の幸せを願う（I）
周りの目がそれほど気にならなくなり楽になった（C）
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Ⅷ．考　察
１．発達障害児の親の地域社会生活におけるレジリエン
スの高まりの様相
結果で得たレジリエンスの内容について「I HAVE」，
「I AM」，「I CAN」の枠組みに沿って意味を解釈すると
ともに，その内容の変化を辿り，「発達障害児の親の地
域社会生活におけるレジリエンスの高まりの様相」とし
て図示した。以下にその様相を説明する。
始めの頃からみられたレジリエンスについて，【①】
は，相手方や専門家などに「対応を求める」，【②】は，
仲間や家族に「相談する」，【③】～【⑤】は「頑張る」，
【⑥】は「こどもの理解」として，これらはいずれも対
人的な問題解決技術や行動，すなわち I CANの要素と
捉えた。また，【①】や【②】には「専門家や仲間」と
いった I HAVEの要素を既にある程度持っている必要が
あると考えた。以上を地域社会生活におけるレジリエン
スの始めに位置付く要素と考え，図の左側に描いた（レ
ジリエンス（ａ））。
次に，途中からみられたレジリエンスについて，【⑦】
は「子どもの理解の深まり」と「障害や親役割の認識の
変化」からなり，「子どもの理解の深まり」は I CANに，
「障害や親役割の認識の変化」は I AMの要素に位置付
くと解釈した。続いて，【⑧】の「無理をさせない」や
【⑨】の「謝る」，【⑩】の「説明する」といった I CAN
の内容が確認できた。この方向への変化は【⑦】が起点
になると考え「子どもの理解と親自身の認識変化の方向
への高まり」と名付け，レジリエンス（ａ）の右上に描
いた（レジリエンス（ｂ））。
一方，【⑪相手の考えや行動の理由がわかる・理解が
得られなくても仕方ないと思えるようになる】は，鈴木24）
が述べている「無理解者の認容」にあたる内容であり，
続いて【⑫】の「積極的に離れる」が見られ，これらは
対人的な問題解決技術や行動として I CANの要素と解釈
した。この【⑪】【⑫】に基づくレジリエンスの高まりは，
平野25）の獲得的レジリエンスである‘他者心理の理解’
を参考に「他者理解の方向への高まり」と名付け，レジ
リエンス（ａ）の右下に描いた（レジリエンス（ｃ））。
最後に，終わりの頃にみられたレジリエンスについ
図　発達障害児の親の地域社会生活におけるレジリエンスの高まりの様相
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における困難
地域社会生活
における困難
I AM
レジリエンス（a）
レジリエンス（c）
レジリエンス（b）
レジリエンス（d）
子どもの理解と
親自身の認識変化の方向への高まり
他者理解の方向への高まり
I HAVE
専門家/仲間
I HAVE
専門家/仲間
I CAN
子育てで
大事な力の獲得
他の親子への助け
＜凡例＞
レジリエンスの高まりの方向
対処
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て，【⑬】は「新たな理解者」を獲得した状態であり I 
HAVEの要素として，【⑭】の「子育てで大事なことの
確信」は I AMの要素と解釈した。さらに，【⑭】の「子
育てで大事な力の獲得」は情報収集や相談の力であり，
I CANの要素に位置づけた。【⑯】の「自信」や「余裕」，
および他の親子の役に立ちたいという思いは「他への助
力の意思」としてそれぞれ I AMに，実際にアドバイス
や声かけを行っている様は，対人的な技術・行動として
I CANと解釈した。また，【⑮】の内容から「困難の解
決」を描いた。これらは，レジリエンスの結果に位置付
くものとして図の右側に配置した（レジリエンス（ｄ））。
これら２方向のレジリエンス向上の様相が確認さ
れた中で，「地域との繋がり」を築いていくための「I 
HAVE」の要素の広がりについて検討する。【⑩子ども
のことを周りの人に伝えるようにする】が見られた事例
Ｃ，Ｄ，Ｈは【⑬理解が得られない人が多い中，わかっ
てくれて見守り支えてくれる人ができ救いとなる】が見
られ「新たな理解者」を得ていた。つまり，「他者理解
の方向（ｃ）」に進むだけでは「I HAVE」の要素の広
がりは得られにくく，「子どもの理解と親自身の認識の
変化の方向（ｂ）」への高まりが必要と考えられた。田
中26）は，自閉症スペクトラム障害児を育てる母親の悲
嘆と回復のプロセスについて，心の揺れの安定化には単
に障害受容という課題だけではなく，母親のアイデン
ティティの再構築という課題があり，アイデンティティ
の再構築に伴い悲嘆に対するレジリエンスが高められ
ていたことを述べている。アイデンティティの再構築
と自己の認識の変化は同じ性質の内容が含まれると考
えられ，地域社会生活におけるレジリエンスについて
も，親自身が自己の認識を変化させる重要性が確認され
た。親が自身の障害に対する認識を変化させることは，
Bayat27）が，自閉症の子をもつ家族のレジリエンスとし
てプロセスのはじめに挙げている「障害の肯定的な意味
を見出すこと」に類似すると考えられ，地域社会生活に
おけるレジリエンスの高まりの起点にも位置付くことが
確認された。
２．発達障害児の親が災害時に支えとなり得る地域との
繋がりを築いていくための支援
考察１を踏まえて，地域との繋がりの構築に向けた支
援を検討する。
はじめに，「I HAVE」すなわち理解者が広がる方向に
おける課題として，「子どもの理解と親自身の認識変化
の方向」に進む様相において，事例Ｃ，Ｇ，Ｈに示され
たように，相当の困難や深く傷つく体験をする中でそれ
らの認識の変化が生じるという点が挙げられる。田中28）
は，最も大きな「危機的状況」にあたって，スピリチュ
アルな次元での「気づき」を得ることが喪失からの回復
を支えることとなると述べており，まさに，危機的に困難
な体験への直面がレジリエンス向上をもたらしていると
言える。このような時，事例Ｇでは同じ障害児を持つ親
の仲間に救われた経験の語りがあり，誰か別の理解者や
相談できる相手が１人でもいることが危機を乗り越える
支えになると考えられる。結果の中に見られた【⑯自信
や余裕ができ楽になる・他の親子の役に立ちたいと思う】
という発達障害児の親や専門家との繋がりをまず構築し
ていくことが，地域との繋がりを広げていくレジリエン
スの基礎になると考えられた。
次に，【６．周りの親から距離を置かれていると感じ
自分の壁を壊せない】という自身の中から生じる課題に
ついて検討する。本カテゴリが見られた事例 Jは，困難
な体験もこのカテゴリのみであったが，レジリエンスの
データも【②家族や仲間に相談する・精神的支えを得る】
のみが見られており，困難な場面への直面が少ない分，
レジリエンスの獲得も少ない状態であったと考えられ
た。「自分自身の壁」はまさに自分を守る壁であり，普
段の生活の安寧を守るためには重要な意味を持つ。しか
しながら，安達29）の言う「出会う必要のない人たちが
出会わないでいられるような社会の仕掛けが一掃され
る」災害時において，支えとなり得る地域の繋がりを考
えた時，その壁が心身や生活の安定を脅かすものになる
可能性があることも先行研究30）から言えることである。
壁を壊す必要に迫られる時がまさに災害時であるとも考
えられ，その時の親子の置かれる状況と，平常時である
今の状況とを合わせて発達障害児の親が客観視でき，ど
うありたいかを共に考えるような支援が必要と考える。
最後に，「他者理解の方向」へのレジリエンス向上に
ついて検討する。地域社会の中で無理解者がいることは
紛れもない事実であり，理解が得られない人には「無理
解者の認容」「積極的に離れる」を大いに活用して困難
な体験を遠ざけることにより，新たな「地域との繋が
り」を築いていく心のエネルギーを蓄えることもまた一
方で，発達障害児を育てる親にとって重要と考える。
結論として，「子どもの理解と親自身の認識変化の方
向」および「他者理解の方向」双方のレジリエンスを高
めていけることが発達障害児の親にとって地域との繋が
りの構築に向けて重要と考えられた。
Ⅸ．研究の限界と課題
本研究は，発達障害児の親が災害時に支えとなり得る
地域との繋がりを築いていくための支援について，レジ
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リエンスの向上に着目して検討した。実際に支援を行う
には，前提として，個々の発達障害児の親の災害への備
えの意識や地域との繋がりの実情に即して行う必要があ
る。また，本研究は発達障害児への支援の専門家もしく
は発達障害児の親との何らかの繋がりを持てている研究
参加者から得た結果をまとめており，そこに至るまでの
支援との連動が不可欠と考える。さらに，本研究の参加
者は母親のみであったことも限界であり今後は父親の参
加も得て知見の適用性を高めていくことが課題である。
貴重な，そして辛さも伴う体験を語ってくださいまし
た研究参加者の皆さまに心よりお礼を申し上げます。
本研究の一部を第38回日本看護科学学会学術集会
（2018年12月）において発表した。なお，本研究におけ
る利益相反は存在しない。
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CONSIDERATIONS FOR SUPPORTING THE BUILDING OF 
CONNECTIONS WITH ONE’S LOCAL COMMUNITY AS PART OF 
DISASTER PREPAREDNESS （PART 2）: 
RESILIENCE IN LOCAL COMMUNITY LIFE OF PARENTS OF 
CHILDREN WITH DEVELOPMENTAL DISORDERS
Noriko Hosoya＊1, Mina Ishimaru＊2, Misako Miyazaki＊2
＊1: Department of Nursing, Faculty of Health Sciences, Chiba Prefectural University of Health Sciences
＊2: Graduate School of Nursing, Chiba University
KEY WORDS :
parents of children with developmental disorders, resilience, connection with local community, disaster preparedness
Purpose: The aim of this descriptive qualitative study was to elucidate resilience in local community life among parents 
of children with developmental disorders. It provides suggestions for supporting the building of connections with local 
community that can act as support during a natural disaster. 
Methods: We conducted semi-structured interviews about challenging situations encountered in the local community 
life among 10 parent of children aged 3–12 years with autism spectrum disorder or attention deficit/hyperactivity 
disorder and but without moderate-to-severe intellectual developmental disorders.
Result: All participants in the study were mothers. The challenging experiences in the local community were 
categorized into 12 categories, including “close person do not understand even after I explain to them, and I am 
deeply hurt” and “I feel like other parents maintain distance, and I cannot break down the walls that are inside of me”. 
Descriptions of resilience in local community life were divided into 16 categories, including asking for countermeasures, 
and working hard, after that, changing the perception about disorders and role of parents; deepening the understanding 
of children; not pushing own children; providing explanation to others; accepting individuals who cannot understand 
and actively leaving such individuals; and confidence of important things in raising children and willingness to help 
other parents and children.
Discussion: Resilience in local community life of parents of children with developmental disorders may be directed 
toward understanding their children, changing their perceptions, and understanding others. To support building 
connections with the local community that can help during a disaster, it is important to enhance resilience in both 
directions.

